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Abstract 
Hypertension is a chronic health problem requiring continuous management, particularly 
among older adults. Persuasive communication can promote positive attitudes and 
encourage older adults to participate in hypertension management. This study aimed to 
analyze the effects of linear, interactional, and transactional persuasive communication 
styles on the attitudes of older adults with hypertension at the Blambangan Community 
Health Center, North Lampung Regency. This quasi-experimental study employed a multi-
group pretest-posttest design. The study population comprised 1,250 older adults with 
hypertension. A total of 100 respondents were selected using purposive sampling and 
assigned to three intervention groups: linear, interactional, and transactional 
communication. Data were collected using an attitude questionnaire that had been tested 
for validity and reliability. Data were analyzed using paired-sample tests, one-way analysis 
of variance, and Bonferroni post hoc tests. The results showed an increase in mean attitude 
scores in the linear communication group from 43.42 to 63.91, the interactional 
communication group from 47.76 to 68.36, and the transactional communication group 
from 47.15 to 69.91. All three persuasive communication styles significantly improved the 
attitudes of older adults with hypertension (p < 0.05). Transactional communication 
produced the highest mean posttest score and differed significantly from linear 
communication (MD = 6.000; p < 0.001) and interactional communication (MD = 1.545; p = 
0.036). Transactional persuasive communication was the most effective approach because 
it involved dialogue, feedback, empathy, and the active participation of older adults. This 
approach can be prioritized in health education to promote positive attitudes toward 
hypertension management among older adults. 
 

Abstrak 
Hipertensi merupakan masalah kesehatan kronis yang memerlukan pengelolaan 

berkelanjutan, khususnya pada kelompok lanjut usia. Komunikasi persuasif dapat 

digunakan untuk membentuk sikap positif dan mendorong keterlibatan lansia dalam 

pengelolaan hipertensi. Penelitian ini bertujuan menganalisis pengaruh gaya komunikasi 

persuasif linier, interaksional, dan transaksional terhadap sikap penderita hipertensi lansia 

di Puskesmas Blambangan, Kabupaten Lampung Utara. Penelitian menggunakan desain 

kuasi-eksperimental dengan rancangan multi-group pretest-posttest. Populasi penelitian 

berjumlah 1.250 penderita hipertensi lansia. Sebanyak 100 responden dipilih 

menggunakan teknik purposive sampling dan dibagi ke dalam tiga kelompok intervensi, 

yaitu komunikasi linier, interaksional, dan transaksional. Data dikumpulkan menggunakan 

kuesioner sikap yang telah diuji validitas dan reliabilitas. Analisis data dilakukan 

menggunakan uji beda berpasangan, one-way ANOVA, dan uji lanjut Bonferroni. Hasil 

penelitian menunjukkan peningkatan rata-rata skor sikap pada kelompok komunikasi 

linier dari 43,42 menjadi 63,91, kelompok interaksional dari 47,76 menjadi 68,36, dan 

kelompok transaksional dari 47,15 menjadi 69,91. Ketiga gaya komunikasi persuasif 

berpengaruh signifikan terhadap peningkatan sikap penderita hipertensi lansia (p < 0,05). 

Komunikasi transaksional menghasilkan rata-rata skor posttest tertinggi serta berbeda 

signifikan dibandingkan komunikasi linier (MD = 6,000; p < 0,001) dan komunikasi 

interaksional (MD = 1,545; p = 0,036). Komunikasi persuasif transaksional merupakan 

pendekatan paling efektif karena melibatkan dialog, umpan balik, empati, dan partisipasi 

aktif lansia. Pendekatan ini dapat diprioritaskan dalam edukasi kesehatan untuk 

mendukung sikap positif lansia terhadap pengelolaan hipertensi. 
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PENDAHULUAN  

Hipertensi merupakan kondisi 
meningkatnya tekanan darah sistolik ≥140 

mmHg dan/atau tekanan darah diastolik ≥
90 mmHg. Hipertensi terdiri atas 
hipertensi esensial yang tidak diketahui 
penyebab spesifiknya dan hipertensi 
sekunder yang terjadi akibat penyakit atau 
kondisi medis tertentu (1). World Health 
Organization memperkirakan sekitar 1,28 
miliar orang dewasa berusia 30–79 tahun 
mengalami hipertensi dan sebagian besar 
tinggal di negara berpenghasilan rendah 
dan menengah. Sekitar 46% penderita 
hipertensi juga tidak menyadari bahwa 
mereka mengalami kondisi tersebut (2). 
Hasil Survei Kesehatan Indonesia tahun 
2023 menunjukkan bahwa hipertensi 
masih menjadi salah satu masalah 
kesehatan utama di Indonesia yang 
memerlukan pengendalian secara 
berkelanjutan (3). 

Provinsi Lampung juga menghadapi beban 
hipertensi yang cukup tinggi. Pada tahun 
2024, jumlah penderita hipertensi berusia 
lebih dari 15 tahun di Provinsi Lampung 
tercatat sebanyak 2.621.608 orang, 
sedangkan di Kabupaten Lampung Utara 
tercatat sebanyak 137.197 orang yang 
tersebar di 27 puskesmas. Puskesmas 
Blambangan termasuk empat puskesmas 
dengan jumlah kasus hipertensi tertinggi, 
yaitu sebanyak 6.129 kasus (4). Sebanyak 
1.250 kasus di wilayah kerja Puskesmas 
Blambangan terjadi pada kelompok lansia. 
Desa Blambangan memiliki jumlah 
penderita hipertensi lansia terbanyak, yaitu 
350 orang, sehingga diperlukan upaya 
pengendalian yang sesuai dengan 
kebutuhan dan karakteristik kelompok 
tersebut. 

Hipertensi yang tidak dikendalikan dapat 
meningkatkan risiko penyakit jantung 
koroner, stroke, gangguan pembuluh darah, 
penyakit ginjal, penurunan kualitas hidup, 
dan kematian dini (1,5). Pengendalian 
hipertensi pada lansia tidak hanya 
bergantung pada pemberian obat, tetapi 

juga dipengaruhi oleh pola makan, aktivitas 
fisik, pemeriksaan tekanan darah secara 
rutin, serta keterlibatan pasien dalam 
perawatan. Hambatan pengendalian 
hipertensi dapat muncul akibat kurangnya 
pemahaman, sikap yang tidak mendukung 
pengobatan, dan kebiasaan hidup yang 
tidak sehat. Intervensi yang 
mengintegrasikan pengetahuan, sikap, dan 
praktik terbukti mendukung pengelolaan 
hipertensi pada kelompok lansia (6). Oleh 
karena itu, pembentukan sikap positif 
menjadi bagian penting dalam 
meningkatkan keterlibatan lansia dalam 
pengelolaan hipertensi. 

Komunikasi persuasif merupakan proses 
penyampaian pesan yang bertujuan 
memengaruhi keyakinan, pemikiran, sikap, 
dan kecenderungan bertindak tanpa 
menggunakan paksaan. Dalam pelayanan 
kesehatan, komunikasi persuasif 
membantu tenaga kesehatan 
menyampaikan informasi sekaligus 
mendorong pasien menerima dan 
menerapkan anjuran kesehatan (7,8). Gaya 
komunikasi persuasif dapat diterapkan 
melalui model linier, interaksional, dan 
transaksional. Model linier berlangsung 
satu arah dari komunikator kepada 
penerima pesan, model interaksional 
melibatkan pertukaran pesan dan umpan 
balik, sedangkan model transaksional 
menempatkan kedua pihak sebagai 
komunikator yang secara simultan saling 
bertukar pesan dan memengaruhi 
pemaknaan selama proses komunikasi (7). 

Intervensi komunikasi perubahan perilaku 
terbukti meningkatkan pengetahuan, sikap, 
persepsi risiko, dan praktik gaya hidup 
sehat dalam pencegahan serta 
pengendalian hipertensi (9). Komunikasi 
interpersonal juga dilaporkan dapat 
meningkatkan pengetahuan, sikap, 
tindakan, dan kepatuhan berobat pasien 
hipertensi (10). Pesan kesehatan yang 
disusun secara jelas dan sesuai dengan 
kebutuhan lansia dapat membantu 
meningkatkan kepatuhan terhadap 
pengobatan, pengaturan pola makan, dan 
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aktivitas fisik (11). Pelatihan komunikasi 
bagi tenaga kesehatan juga berkontribusi 
terhadap peningkatan kualitas pelayanan 
hipertensi (12). Temuan tersebut 
menunjukkan bahwa efektivitas edukasi 
kesehatan tidak hanya ditentukan oleh isi 
informasi, tetapi juga oleh gaya komunikasi 
dan tingkat keterlibatan pasien selama 
interaksi. 

Penelitian mengenai komunikasi kesehatan 
pada pasien hipertensi telah banyak 
dilakukan, tetapi perbandingan pengaruh 
gaya komunikasi persuasif linier, 
interaksional, dan transaksional terhadap 
sikap penderita hipertensi lansia masih 
terbatas. Belum ditemukan penelitian yang 
membandingkan ketiga gaya komunikasi 
tersebut pada penderita hipertensi lansia 
di wilayah kerja Puskesmas Blambangan. 
Sikap dipilih sebagai variabel penelitian 
karena mencerminkan penerimaan, 
penilaian, dan kecenderungan lansia untuk 
menerapkan anjuran kesehatan. 
Berdasarkan kesenjangan tersebut, 
penelitian ini bertujuan menganalisis 
pengaruh gaya komunikasi persuasif linier, 
interaksional, dan transaksional terhadap 
sikap penderita hipertensi lansia di 
Puskesmas Blambangan, Kabupaten 
Lampung Utara 

METODE 

Penelitian ini menggunakan metode 
kuantitatif dengan desain quasi 
experimental menggunakan rancangan 
multi group pre-test post-test design. 
Penelitian dilaksanakan pada bulan April–
Juni 2026 di Puskesmas Blambangan, 
Kabupaten Lampung Utara. Rancangan 
penelitian melibatkan tiga kelompok 
intervensi yang masing-masing 
memperoleh perlakuan berupa komunikasi 
persuasif model linier, interaksional, dan 
transaksional. Setiap kelompok diberikan 
pengukuran sikap sebelum intervensi (pre-
test) dan setelah intervensi (post-test) 
menggunakan instrumen yang sama.  

Populasi penelitian adalah seluruh 
penderita hipertensi lansia di wilayah kerja 

Puskesmas Blambangan sebanyak 1.250 
orang. Penentuan sampel difokuskan pada 
Desa Blambangan yang memiliki 350 
penderita hipertensi lansia, kemudian 
besar sampel dihitung menggunakan 
rumus Slovin dengan tingkat kesalahan 
10% sehingga diperoleh 100 responden 
yang dipilih menggunakan teknik 
purposive sampling. Sampel dibagi menjadi 
tiga kelompok intervensi dengan masing-
masing sekitar 33 responden. Kriteria 
inklusi meliputi lansia berusia ≥60 tahun, 
terdiagnosis hipertensi, terdaftar di 
wilayah kerja Puskesmas Blambangan, 
mampu berkomunikasi, dan bersedia 
menjadi responden, sedangkan kriteria 
eksklusi meliputi gangguan kognitif berat, 
gangguan pendengaran atau bicara berat, 
kondisi sakit berat, tidak menyelesaikan 
intervensi, atau mengundurkan diri selama 
penelitian.  

Instrumen penelitian berupa kuesioner 
sikap yang telah melalui uji validitas 
menggunakan korelasi Product Moment 
Pearson dan uji reliabilitas menggunakan 
Cronbach's Alpha pada 30 responden di 
luar sampel penelitian. Kuesioner terdiri 
atas 20 pernyataan dengan skala Likert 
empat pilihan jawaban, yang mencakup 
pernyataan positif dan negatif.  
Pengumpulan data diawali dengan 
pemberian pre-test, kemudian responden 
memperoleh intervensi sesuai kelompok 
masing-masing berdasarkan satuan acara 
penyuluhan (SAP). Post-test dilakukan satu 
minggu setelah intervensi menggunakan 
instrumen yang sama. Seluruh data yang 
terkumpul melalui proses editing, coding, 
entry data, dan cleaning sebelum dilakukan 
analisis statistik menggunakan SPSS versi 
25.0.  

Analisis data meliputi analisis univariat 
untuk mendeskripsikan karakteristik 
responden dan distribusi variabel 
penelitian. Analisis bivariat dilakukan 
menggunakan uji beda berpasangan sesuai 
hasil uji normalitas untuk membandingkan 
skor sikap sebelum dan sesudah intervensi 
pada masing-masing kelompok. Analisis 
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multivariat menggunakan One-Way ANOVA 
yang dilanjutkan dengan uji Post Hoc 
Bonferroni untuk mengetahui perbedaan 
efektivitas ketiga model komunikasi 
persuasif. Seluruh pengujian menggunakan 

tingkat kemaknaan α = 0,05 dengan 
interval kepercayaan 95%. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Tabel 1 Hasil Analisis Rata-Rata Komunikasi Pre Test dan Post Test 
Variabel  Mean SD 

Komunikasi Linier  
Pre Test 43,42 2,646 
Post Test 63,91 2,479 

Komunikasi Interaksional   
Pre Test 47,76 5,761 
Post Test 68,36 2,725 

Komunikasi Transaksional   
Pre Test 47,15 2,451 
Post Test 69,91 2,097 

 
Berdasarkan tabel diatas, diketahui rata-
rata sikap komunikasi linier pre test 
sebesar 43,42 dengan standar devisiasi 
2,646 sedangkan rata-rata post test sebesar 
63,91 dengan standar devisiasi 2,479. Rata-
rata sikap komunikasi interaksional pre  
 

 
test sebesar 47,76 dengan standar devisiasi 
5,761 sedangkan rata-rata post test sebesar 
68,36 dengan standar devisiasi 2,725. Rata-
rata sikap komunikasi transaksional pre 
test sebesar 47,15 dengan standar devisiasi 
2,451 sedangkan rata-rata post test sebesar 
69,91 dengan standar devisiasi 2,097.

 
Tabel 2 Pengaruh gaya komunikasi persuasif (linier, interaksional, dan transaksional) 

terhadap sikap penderita hipertensi lansia di Puskesmas Blambangan Kabupaten 
Lampung Utara 

Variabel  Rata-Rata Variabel SD Mean Rank P-Value 
Pre Test Post Test Pre Test Post Test 

Komunikasi Linier 43,42 63,91 2,646 2,479 20,485 0,000 

Komunikasi 
Interaksional 

47,76 68,39 5,761 2,725 20,606 0,000 

Komunikasi 
Transaksional 

47,15 69,91 2,451 2,097 22,758 0,000 

 

Berdasarkan tabel di atas menunjukkan 
nilai rata-rata sikap sebelum komunikasi 
linier 43,42. Kemudian setelah di berikan 
komunikasi liner nilai rata–rata sikap 
63,91. Berdasarkan uji paired t test dimana 
pada tabel di atas dapat di ketahui nilai p-
value sebesar 0,000 < α (0,05). Hal ini 
menunjukkan bahwa adanya pengaruh 
gaya komunikasi persuasif (linier) 
terhadap sikap penderita hipertensi lansia 
di Puskesmas Blambangan Kabupaten 
Lampung Utara. Nilai rata-rata sikap 
sebelum komunikasi intekasional 47,76. 
Kemudian setelah di berikan komunikasi 
interaksional nilai rata–rata sikap 68,39. 

Berdasarkan uji paired t test dimana pada 
tabel di atas dapat di ketahui nilai p-value 
sebesar 0,000 < α (0,05). Hal ini 
menunjukkan bahwa adanya pengaruh 
gaya komunikasi persuasif (interaksional) 
terhadap sikap penderita hipertensi lansia 
di Puskesmas Blambangan Kabupaten 
Lampung Utara. Nilai rata-rata sikap 
sebelum komunikasi transaksional 47,15. 
Kemudian setelah di berikan komunikasi 
transaksional nilai rata–rata sikap 69,91. 
Berdasarkan uji paired t test dimana pada 
tabel di atas dapat di ketahui nilai p-value 
sebesar 0,000 < α (0,05). Hal ini 
menunjukkan bahwa adanya pengaruh 
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gaya komunikasi persuasif (transaksional) 
terhadap sikap penderita hipertensi lansia 

di Puskesmas Blambangan Kabupaten 
Lampung Utara. 

 
Tabel 3 Uji Hipotesis ANOVA 

ANOVA 

Komunikasi Persuasif   

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 640.545 2 320.273 53.463 .000 

Within Groups 575.091 96 5.991   

Total 1215.636 98    
 

Berdasarkan tabel di atas adalah hasil 
analisis uji anova diketahui nilai F sebesar 
53,463 dan nilai signifikansinya sebesar 
0,000 atau sig < 0,05, sehingga Ha diterima 
dan H0 ditolak. Hal ini menunjukkan 
bahwa terdapat perbedaan komunikasi 
linier, komunikasi interaksional dan 
komunikasi transaksional terhadap sikap 

penderita hipertensi lansia di Puskesmas 
Blambangan Kabupaten Lampung Utara. 
Tahap selanjutnya dilakukan uji lanjut, 
yaitu uji post hoc test untuk menentukan 
materi manakah yang lebih efektif. Hasil 
uji post hoc test dapat dilihat sebagai 
berikut.

  
Tabel 4 Uji Post Hoc Test 

Multiple Comparisons 
Dependent Variable:   Komunikasi Persuasif 

 

(I) Komunikasi 
Persuasif 

(J) Komunikasi 
Persuasif 

Mean Difference 
(I-J) 

Std. 
Error Sig. 

95% Confidence 
Interval 

 Lower 
Bound 

Upper 
Bound 

Bonferroni Komunikasi  Linier Komunikasi 
Interaksional 

-4.455* .603 .000 -5.92 -2.99 

Komunikasi 
Transaksional 

-6.000* .603 .000 -7.47 -4.53 

Komunikasi 
Interaksional 

Komunikasi Linier 4.455* .603 .000 2.99 5.92 
Komunikasi 
Transaksional 

-1.545* .603 .036 -3.01 -.08 

Komunikasi 
Transaksional 

Komunikasi Linier 6.000* .603 .000 4.53 7.47 
Komunikasi 
Interaksional 

1.545* .603 .036 .08 3.01 

Berdasarkan hasil uji lanjut post hoc test 
bonferroni, diperoleh bahwa terdapat 
perbedaan yang signifikan antara seluruh 
kelompok komunikasi persuasif (p < 0,05). 
Komunikasi transaksional memiliki nilai 
rata-rata paling tinggi dibandingkan 
dengan komunikasi linier (MD = 6,000; p = 
0,000) dan komunikasi interaksional (MD = 
0,603; p = 0,036). Selain itu, komunikasi 
interaksional juga menunjukkan nilai yang 
lebih tinggi secara signifikan dibandingkan 
komunikasi linier (MD = 4,455; p = 0,000). 
Dengan demikian, dapat disimpulkan 
bahwa komunikasi transaksional 

merupakan komunikasi yang paling 
berpengaruh dibandingkan dua model 
lainnya. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
komunikasi persuasif linier, interaksional, 
dan transaksional secara signifikan 
meningkatkan sikap penderita hipertensi 
lansia. Rata-rata skor sikap meningkat dari 
43,42 menjadi 63,91 pada kelompok linier, 
dari 47,76 menjadi 68,36 pada kelompok 
interaksional, dan dari 47,15 menjadi 69,91 
pada kelompok transaksional. Temuan ini 
menunjukkan bahwa penyampaian 
informasi kesehatan melalui komunikasi 
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yang dirancang secara persuasif dapat 
membantu lansia memahami, menerima, 
dan memberikan respons positif terhadap 
anjuran pengelolaan hipertensi. 
Komunikasi yang berkualitas dan berpusat 
pada pasien dapat meningkatkan 
pemahaman, kepercayaan, keterlibatan, 
serta hasil pelayanan kesehatan pada 
pasien lanjut usia (13). Komunikasi tenaga 
kesehatan dengan pasien juga 
berhubungan dengan kepatuhan 
pengobatan dan pengendalian tekanan 
darah (14). Kepuasan terhadap komunikasi 
antara dokter dan pasien turut 
memengaruhi kemampuan perawatan diri 
dan kepatuhan pasien hipertensi (15). 
Penggunaan prinsip ilmu perilaku dalam 
komunikasi kesehatan juga dapat 
memperkuat motivasi pasien untuk 
menjalankan pengobatan secara teratur 
(16). 
Peningkatan skor sikap pada kelompok 
komunikasi linier menunjukkan bahwa 
penyampaian pesan secara satu arah tetap 
memberikan manfaat ketika informasi 
disusun secara jelas, sederhana, terarah, 
dan sesuai dengan kemampuan 
penerimaan lansia. Komunikasi linier 
memungkinkan tenaga kesehatan 
menyampaikan informasi penting 
mengenai hipertensi, penggunaan obat, 
pola makan, aktivitas fisik, pemeriksaan 
tekanan darah, dan pencegahan komplikasi 
secara sistematis. Komunikasi persuasif 
pada dasarnya bertujuan memengaruhi 
sikap dan perilaku penerima pesan tanpa 
menggunakan paksaan (17). Perubahan pola 
komunikasi juga memperlihatkan bahwa 
pemilihan saluran dan cara penyampaian 
pesan perlu disesuaikan dengan 
karakteristik penerima informasi (18). 
Komunikasi persuasif dapat menggunakan 
berbagai media untuk memperluas 
jangkauan dan meningkatkan penerimaan 
pesan kesehatan (19). Pesan yang relevan 
dengan kebutuhan pasien, termasuk pesan 
mengenai konsumsi makanan sehat, 
berpotensi mendorong perubahan sikap 
dan kecenderungan berperilaku (20). 
Namun, komunikasi linier memiliki 

keterbatasan karena lansia lebih banyak 
berperan sebagai penerima informasi dan 
tidak memperoleh kesempatan yang cukup 
untuk memberikan tanggapan atau 
mengklarifikasi pesan. 
 
Komunikasi interaksional menghasilkan 
peningkatan skor sikap yang lebih tinggi 
dibandingkan komunikasi linier. Model ini 
melibatkan pertukaran pesan dua arah 
sehingga lansia dapat bertanya, 
menyampaikan pendapat, dan memperoleh 
klarifikasi terhadap informasi yang belum 
dipahami. Komunikasi petugas kesehatan 
kepada lansia menjadi lebih efektif ketika 
pesan disampaikan melalui interaksi yang 
mempertimbangkan kebutuhan, 
pengalaman, dan kemampuan penerimaan 
lansia (21). Strategi perubahan perilaku 
membutuhkan keterlibatan penerima 
pesan agar informasi tidak hanya diketahui, 
tetapi juga diterima dan diterapkan dalam 
kehidupan sehari-hari (22). Komunikasi 
kesehatan yang memberikan kesempatan 
kepada individu untuk merespons pesan 
dapat mendorong terbentuknya sikap yang 
lebih positif (23). Umpan balik dalam 
komunikasi interaksional membantu 
tenaga kesehatan mengetahui tingkat 
pemahaman lansia dan memperbaiki 
kesalahan persepsi mengenai hipertensi. 
Meskipun demikian, proses komunikasi 
interaksional masih dapat berlangsung 
secara bergantian dan belum sepenuhnya 
menggambarkan pertukaran pesan secara 
simultan sebagaimana pada komunikasi 
transaksional. 
 
Komunikasi transaksional menghasilkan 
rata-rata skor sikap posttest tertinggi dan 
berbeda signifikan dibandingkan 
komunikasi linier (MD = 6,000; p < 0,001) 
serta komunikasi interaksional (MD = 
1,545; p = 0,036). Model transaksional 
memandang komunikasi sebagai proses 
dinamis ketika tenaga kesehatan dan 
pasien secara bersamaan menjadi pengirim 
sekaligus penerima pesan serta saling 
memengaruhi pemaknaan selama interaksi 
(24). Dalam pendekatan ini, tenaga 
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kesehatan tidak hanya memberikan 
informasi, tetapi juga menggali 
pengalaman, hambatan, kebutuhan, nilai, 
dan perasaan lansia. Penelitian sebelumnya 
menunjukkan bahwa penerapan gaya 
komunikasi linier, interaksional, dan 
transaksional dapat menghasilkan 
perubahan pengetahuan yang berbeda 
pada pasien tuberkulosis (25,26). Meskipun 
karakteristik penyakitnya berbeda dengan 
hipertensi, temuan tersebut 
memperlihatkan bahwa tingkat 
keterlibatan pasien dalam komunikasi 
dapat memengaruhi penerimaan informasi 
kesehatan. Komunikasi persuasif juga 
dapat membentuk sikap ketika pesan 
disampaikan dengan menyentuh aspek 
kognitif dan afektif penerima (27). Dialog 
yang disertai empati dan penghargaan 
memungkinkan lansia merasa didengarkan 
sehingga lebih terbuka terhadap anjuran 
pengelolaan hipertensi. 
 
Peningkatan sikap melalui komunikasi 
persuasif penting karena hipertensi sering 
berkembang tanpa gejala yang jelas, tetapi 
dapat menyebabkan komplikasi serius 
apabila tidak dikendalikan (28). Pengelolaan 
hipertensi membutuhkan keterlibatan 
pasien dalam penggunaan obat, 
pembatasan garam, aktivitas fisik, 
pengendalian berat badan, dan 
pemeriksaan tekanan darah secara rutin 
(29). Pemahaman mengenai penyebab, 
tanda, gejala, dan penanganan hipertensi 
menjadi dasar bagi pasien dalam 
mengambil keputusan kesehatan (30). 
Hipertensi juga dikenal sebagai pembunuh 
tersembunyi karena kerusakan organ dapat 
berkembang sebelum pasien menyadari 
adanya gangguan kesehatan (31). 
Pengendalian hipertensi pada pasien 
dengan risiko kardiovaskular memerlukan 
kombinasi terapi medis dan perubahan 
gaya hidup yang dilakukan secara 
berkelanjutan (32). Pada kondisi hipertensi 
yang sulit dikendalikan, komunikasi tenaga 
kesehatan diperlukan untuk mengevaluasi 
kepatuhan pengobatan, faktor gaya hidup, 
dan kemungkinan penyebab lain yang 

menghambat pencapaian target tekanan 
darah (33). Oleh karena itu, komunikasi 
transaksional dapat membantu 
menghubungkan informasi klinis dengan 
kondisi nyata yang dialami lansia. 
 
Sikap positif belum secara otomatis 
menjamin terbentuknya perilaku, tetapi 
merupakan dasar penting bagi kesiapan 
lansia untuk mengikuti pengobatan dan 
menjalankan perawatan diri. Kepatuhan 
mengonsumsi obat antihipertensi masih 
menjadi tantangan dalam pelayanan 
kesehatan primer (34). Tenaga kesehatan 
perlu memiliki kesadaran dan praktik 
komunikasi yang baik untuk 
mengidentifikasi penyebab ketidakpatuhan 
serta membantu pasien menemukan 
strategi pengobatan yang dapat dijalankan 
(35). Pengetahuan dan sikap mengenai 
perawatan diri berkontribusi terhadap 
kemampuan penderita hipertensi dalam 
mengelola penyakitnya (36). Perubahan 
perilaku kesehatan berlangsung melalui 
proses yang melibatkan pengetahuan, 
penilaian, keyakinan, dan kesiapan individu 
untuk bertindak (37). Sikap mencerminkan 
kecenderungan seseorang dalam 
memberikan respons terhadap suatu objek 
atau permasalahan sehingga dapat 
memengaruhi pengambilan keputusan (38). 
Komunikasi transaksional memberikan 
ruang bagi tenaga kesehatan untuk 
memperkuat keyakinan positif, mengoreksi 
persepsi yang keliru, dan menyusun 
rencana pengelolaan hipertensi bersama 
pasien sesuai dengan kemampuan dan 
kebutuhan lansia. 
 
Perbedaan efektivitas ketiga gaya 
komunikasi menunjukkan bahwa semakin 
tinggi keterlibatan lansia dalam proses 
komunikasi, semakin besar peluang 
terbentuknya sikap positif terhadap 
pengelolaan hipertensi. Namun, hasil 
penelitian ini perlu dipahami dengan 
mempertimbangkan desain kuasi-
eksperimental, penggunaan teknik 
purposive sampling, pelaksanaan 
penelitian pada satu wilayah kerja 
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puskesmas, serta pengukuran yang 
berfokus pada sikap. Keterbatasan tersebut 
dapat memengaruhi generalisasi dan 
belum menggambarkan keberlanjutan 
perubahan sikap menjadi perilaku maupun 
pengendalian tekanan darah. Pemilihan 
desain, sampel, instrumen, serta analisis 
statistik yang tepat diperlukan untuk 
meningkatkan validitas penelitian 
selanjutnya (39). Karakteristik lansia, 
termasuk perubahan fisiologis dan kondisi 
khusus pada perempuan setelah 
menopause, juga dapat memengaruhi 
risiko hipertensi dan respons terhadap 
edukasi kesehatan (40). Meskipun demikian, 
hasil penelitian ini menegaskan bahwa 
komunikasi transaksional merupakan gaya 
komunikasi yang paling efektif dan dapat 
diprioritaskan dalam edukasi kesehatan 
bagi penderita hipertensi lansia di 
Puskesmas Blambangan, Kabupaten 
Lampung Utara.  

KESIMPULAN 

Rata-rata sikap penderita hipertensi lansia 
meningkat setelah intervensi pada seluruh 
kelompok, yaitu komunikasi linier dari 
43,42 menjadi 63,91, komunikasi 
interaksional dari 47,76 menjadi 68,36, dan 
komunikasi transaksional dari 47,15 
menjadi 69,91. Ketiga gaya komunikasi 
persuasif berpengaruh signifikan terhadap 
peningkatan sikap penderita hipertensi 
lansia di Puskesmas Blambangan 
Kabupaten Lampung Utara. Terdapat 
perbedaan efektivitas antar ketiga model 
komunikasi, dengan komunikasi 
transaksional sebagai metode yang paling 
efektif dibandingkan komunikasi linier (MD 
= 6,000; p = 0,000) dan komunikasi 
interaksional (MD = 0,603; p = 0,036). 

SARAN 

Diharapkan hasil penelitian ini dapat 
menjadi bahan masukan bagi tenaga 
kesehatan dan Puskesmas Blambangan 
Kabupaten Lampung Utara dalam 
meningkatkan kualitas edukasi serta 
pelayanan bagi lansia penderita hipertensi 
melalui penerapan komunikasi persuasif 

transaksional yang melibatkan interaksi 
dua arah, umpan balik, dan partisipasi aktif 
pasien. PMO juga diharapkan berperan 
aktif mendampingi lansia agar lebih patuh 
dalam minum obat, mengatur pola makan, 
beraktivitas fisik, dan melakukan kontrol 
kesehatan secara rutin sehingga tekanan 
darah tetap terkendali dan komplikasi 
dapat dicegah. Selain itu, penelitian 
selanjutnya diharapkan mengembangkan 
kajian mengenai pengaruh komunikasi 
persuasif transaksional terhadap perilaku 
kesehatan lainnya dengan menambahkan 
variabel yang relevan, menggunakan 
jumlah sampel yang lebih besar, serta 
waktu observasi yang lebih panjang. 
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